




































































































































































































































































































































































































1 身体の運動を可能な限り物理学的な法則で説明したものとして、S.Klein-Vogelbach の 
"Functional Kinetics"がある。 
2 医学用語では体の左右真ん中を頭から地面にかけて通る線を正中線と呼ぶ。 







療(原著第 3 版)』10 頁。) 
5 カウンターウェイトを用いて平衡をとる反応は重心の移動量が少なくヤジロベェのような
運動となる。（冨田昌夫『理学療法士のための運動療法』29 頁。） 







染む身体馴染まない身体」（『臨床哲学』第 5 号所収、2003 年）で考察したことがある。 













ために姿勢筋緊張と分けて使用される。(デービス『Steps To Follow』85 頁。) 
11 どちらの疾患においても全身が均等に高くなるのではなく、一部分が特に高くなったり、高
くなっていく部位に順番がある場合が多い。 
12 森茂美「姿勢調節の生体機構」73 頁。 
13 ワロン『身体・自我・社会』139 頁。 
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14 同書139 頁。 
15 同書139 頁。 
16 同書139 頁。 
17 横紋筋は多くが骨に付着するために骨格筋と呼ばれ機能的には随意筋である。また骨格筋は
筋や腱の伸張具合やその他中枢神経系からの影響により興奮のしやすさが調節されている。 
18 同書140 頁。 
19 伊藤文雄『筋感覚からみた運動制御』223 頁。 




21 同書  224 頁。 
22 ワロン『身体・自我・社会』134、140 頁。 
23 同書 218-219 頁。 
24 小林和彦・他「高齢者の「注意」の低下に対する理学療法」1059-1065 頁。 
25 平田オリザ『演技と演出』42 頁。 
26 同書 42 頁。 
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